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期（42例） : MST 16M, 1年： 54%,5年： 38%,
13年生存13%に対し骨病期2期（23例） : MST lOM, 















































M.M.K (T4 Nl Ml）の診断の下，精査を行ったとこ
ろ脳転移，多発性骨転移，両側胸水貯留を認めた
Radiation, chemotherapy (CAF+ Doxifluridine), hor-





































【方法】 A群 （4例） ; 5’DFUR 600 mg/dayを術前2
週間投与.B群（3例） ; endoxan(E) (30 mg) +5FU 
(F) (500 mg）を 2週間間隔で投与し手術2週間前か
ら5FUを 200mg/day経口投与 C群（！O例）
cyclophosphamide (C) (200 mg) + E(30 mg) + F(500 
mg）を術前6週間前， 4週間前， 2週間前に投与.D
群（5例） ; C (200 mg)+ E(30 mg)+ F(500 mg）を術
前6週間前， 4週間前， 2週間前に投与し， 5’DFUR
600 mg/dayを術前2週間投与．
【結果】 G2以上を示したのはB群で2例（66%).c 















































【結果】 OK432総投与量はl-20KE：中央値 5KE, リ















































21, 1:220, IIA:128, IIB:l2, IIIA:2 (UICC, 1987), 
































































は1ヵ月以内9例， l～2ヵ月10例， 2～3ヵ月 7例，


































(C, T2a NO MO, stage I）に対し Br十Axを施行ー
病理組織学的に Invasiveductal carcinoma (solid 






































れた（silidtubular carcinoma, t2 n2 mO, stage III). 
3年後対側肢窟リンパ節転移を来たし切除が追加され
たが，その 1年後イレウス発症し，乳癌小腸転移の疑
いにて開腹術を受けた．回腸末端より 80cm口側に全
周性狭窄を伴った腫癌が認められ小腸部分切除を行っ
た．病理所見では，初回手術の乳腺組織像で、 solid
tubular carcinomaと診断されており，切除をされた小
腸腫癒に全層性に浸潤した同様の細胞が認められ，乳
癌の小腸転移と診断された．このときの術前検査にて
縦隔リンパ節の腫大があり縦隔への radiationを併用
した内分泌化学療法を行ったが，半年後には脳転移，
さらに髄膜転移を来たし，乳癌発症より 4年9ヵ月後
死亡した．
【考察】乳癌の剖検例では約9バ一セントに小腸転移
がみられたとの報告もあるが，臨床の場で遭遇するこ
とは比較的まれである．文献的には乳癌の小腸転移に
関して国内過去5年間で5例が報告されており，自験
例2{Jljを含めてまとめると，年齢は36歳から64歳で平
均50歳，初回手術時のステージは Iから IIIである．
欧米の報告例は lobularcarcinomaが多いのに対し，
今回組織型の判明した4例では全て invasiveductal 
carcinomaである．小腸転移に対し他の部位の再発が
先行したものが7例中5例あり，小腸転移までの期聞
は初回手術後平均4.5年である．小腸転移は乳癌の全
身性散布にともなうひとつの病態と考えられ，予後は
不良であり，手術療法の他，他の全身的治療が必要と
思われた．
